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Prevalence and risk factor analysis of Tinea unguium infection on 
pig farmer in the Tanah Siang Sub-district, Central Kalimantan
Abstract
Prevalence of Tinea unguium in Indonesia was 5%, lower when compared to western 
countries due to several factors. This infection known to cause significant clinical disorder, 
chronic, and very difficult to be treated. The prevalence and distribution of infection agent vary 
widely and influenced by several factors. This research was done to determine the 
prevalence, etiology of infection, and analyzing the risk factor associated with Tinea unguium 
on pig farmers which were found in Konut and Sungai Lunuk Village Tanah Siang Sub-district, 
Central Kalimantan. This was observational analytic study with cross-sectional study design. 
In June 2011 we have collected 40 samples scrapping of fingernail or toenail of pig farmers 
who showed symptoms of Tinea unguium. Microscopic examination was performed on 
clinical sample directly with KOH 40% and cultured on Sabaroud's Dextrose Agar (SDA) 
medium with KOH 10%. Based on the examination, Tinea unguium was found in 14 samples, 
among the known positive cases 10 infection occurred in women. Preference of using 
personal protective equipment showed a significant relation with occurrence of infection (p = 
0,007). Additionally, Candida sp was found in almost every culture specimen. This study 
showed high prevalence of Tinea unguium among pig farmer in Konut and Sungai Lunuk 
Village and significant factor associated with the occurrence of Tinea unguium in group of pig 
farmers was the habit of using personal protective equipment.
Prevalensi, Agen Penyebab, dan Analisis Faktor Risiko Infeksi Tinea 
unguium pada Peternak Babi di Kecamatan Tanah Siang, Provinsi 
Kalimantan Tengah
Abstrak
Prevalensi Tinea unguium di Indonesia rendah yakni 5% jika dibandingkan di negara-negara 
barat, hal tersebut dikarenakan oleh beberapa faktor. Infeksi ini diketahui menyebabkan 
gangguan klinis yang cukup signifikan, bersifat kronis, dan sulit untuk diobati. Tujuan 
penelitian ingin mengetahui prevalensi, etiologi infeksi, dan analisis faktor risiko yang 
berhubungan dengan Tinea unguium pada peternak babi yang diperoleh di Desa Konut dan 
Desa Sungai Lunuk di Kecamatan Tanah Siang, Kalimantan Tengah. Jenis penelitian analitik 
observasional dengan desain studi Cross-sectional. Pengumpulan sampel dilakukan pada 
bulan Juni 2011. Sebanyak 40 sampel hasil kerokan kuku kaki ataupun kuku tangan dari 
peternak babi yang menunjukkan gejala Tinea unguium. Pemeriksaan mikroskopis dilakukan 
terhadap sampel klinis baik secara langsung dengan KOH 40% maupun kultur pada media 
Sabaroud's Dextrose Agar (SDA) dengan KOH 10%. Berdasarkan hasil pemeriksaan 
mikroskopis, Tinea unguium ditemukan pada 14 (35%) sampel, diantara sampel positif 
diketahui 10 (71%) infeksi terjadi pada perempuan. Kebiasaan menggunakan alat pelindung 
diri berdasarkan uji Chi-square menunjukkan hubungan yang signifikan dengan terjadinya 
infeksi (p = 0,007). Candida sp ditemukan pada hampir semua kultur spesimen. Prevalensi 
Tinea unguium pada peternak babi cukup tinggi dan faktor yang menunjukkan hubungan 
signifikan dengan infeksi adalah kebiasaan menggunakan pelindung diri. 
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Pendahuluan
Tinea unguium atau istilah lainnya onychomycosis 
merupakan infeksi pada lempeng kuku yang 
disebabkan oleh jamur kulit dermatofita, non-
dermatofita, maupun yeast. Beberapa penelitian 
menyebutkan bahwa 80-90% kasus Tinea 
unguium disebabkan oleh jamur dermatofita, 
khususnya Trichophyton rubrum dan Trichophyton 
1,2
mentagrophytes , 5-17 % lainnya disebabkan oleh 
1, 3
yeast terutama Candida sp , dan 3-5 % 
disebabkan oleh non-dermatofita seperti 
4
Aspergillus sp atau Scopulariopsis.  Gejala yang 
seringkali nampak pada infeksi ini adalah 
kerusakan pada kuku, diantaranya kuku menjadi 
lebih tebal dan nampak terangkat dari dasar 
perlekatannya atau onycholysis, pecah-pecah, 
tidak rata dan tidak mengkilat lagi, serta perubahan 
warna lempeng kuku menjadi putih, kuning, coklat, 
5
hingga hitam.
Tinea unguium mungkin tidak menyebabkan 
mortalitas, namun menimbulkan gangguan klinis 
yang signifikan secara alami, mengurangi estetika, 
6, 7
bersifat kronis, dan sulit diobati , hal tersebut 
kemudian dapat mengganggu kenyamanan dan 
menurunkan kualitas hidup penderita. Infeksi jamur 
dapat meningkatkan infeksi bakteri, selulit, urticaria 
kronis, dan sebagai reservoir jamur yang kemudian 
menginfeksi bagian tubuh lainnya serta dapat 
4
ditransmisikan atau ditularkan ke individu lainnya.
Prevalensi Tinea unguium di Asia Tenggara 
diketahui sangat rendah jika dibandingkan dengan 
negara-negara barat, persentase kasus di negara 
tropis berkisar 3,8 %, sedangkan di negara sub-
tropis maupun negara dengan iklim yang ekstrim 
8
yakni 18 %.  Faktor-faktor yang mempengaruhi 
epidemiologi infeksi diantaranya adalah iklim, 
6
geografi, dan imigrasi , selain sosio-ekonomi dan 
budaya, serta faktor predisposisi lainnya seperti 
kontak langsung dengan tanah maupun hewan. 
Perbedaan geografi memberikan perbedaan pada 
9
pola epidemiologi dan etiologi Tinea unguium.  
Data mengenai angka kasus Tinea unguium di 
Indonesia masih sangat sedikit, terutama pada 
kelompok beresiko seperti peternak babi. Di 
wilayah Desa Konut dan Desa Sungai Lunuk 
merupakan dua desa yang diketahui memiliki 
peternak babi cukup banyak diantara desa lainnya 
yang ada di Kecamatan Tanah Siang, Kalimantan 
Tengah. Oleh sebab itu, penelitian ini ingin 
mengetahui prevalensi, etiologi infeksi, dan 
menganalisis faktor yang berkaitan dengan Tinea 
unguium di kedua desa tersebut. Standar 
pemeriksaan dalam penegakkan diagnosis Tinea 
unguium sampai saat ini adalah pengamatan 
mikroskopis langsung dengan KOH 10-40% dan 




Penelitian telah dilaksanakan pada bulan Juni 2011, 
merupakan penelitian diskriptif observasional 
dengan metode survei dan desain studi yang 
digunakan adalah Cross-sectional. Penentuan 
jumlah sampel diperoleh berdasarkan hasil survei 
pendahuluan di kedua desa, yakni Desa Konut dan 
Desa Sungai Lunuk yang diketahui memiliki jumlah 
peternak babi terbanyak diantara desa lainnya yang 
ada di Kecamatan Tanah Siang. Metode 
pengambilan sampel yang digunakan adalah total 
sampling, yakni seluruh warga yang beternak babi 
dan menunjukkan gejala Tinea unguium berupa 
kerusakan kuku kaki maupun kuku tangan. 
Sebelumnya subjek mengisi kuesioner terlebih 
dahulu untuk mengetahui faktor yang mungkin 
berhubungan dengan infeksi Tinea unguium. 
Pengamatan mikroskopis dilakukan terhadap 
spesimen kerokan kuku yang rusak dengan KOH 
40% maupun kultur sampel pada media Sabaroud's 
1
Dextrose Agar (SDA) dengan KOH 10%.  Khusus 
untuk Candida dilanjutkan dengan pewarnaan 
Gram. Hasil positif bila pada spesimen ditemukan 
morfologi mikroskopis yang sesuai dengan ciri 
T.mentagrophytes, T. rubrum, dan Epidermophyton 
floccosum maupun Candida sp. Selanjutnya data 
disajikan dalam persentase proporsi kemudian 
dianalisis dengan program SPSS versi 16.
Hasil
Subjek penelitian berjumlah 40 orang, berdasarkan 
Tabel 1 pemeriksaan mikroskopis terhadap sampel 
kerokan kuku kaki dan tangan, 14 (35%) 
diantaranya diketahui positif terinfeksi Tinea 
unguium. Dilihat dari gambaran jenis kelamin 
subjek penelitian, diperoleh bahwa proporsi 
perempuan yang terinfeksi lebih banyak 
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dibandingkan pria masing-masing 10 (71%) dan 4 
(29%). Berdasarkan usia peternak, proporsi 
terbesar yang terinfeksi adalah pada rentang usia 
26-50 tahun dengan tingkat pendidikan sebagian 
besar adalah SMP 8 (58%). Sebagian diantara 
mereka 8 (57%) bekerja lebih dari 5 tahun dan 
hampir seluruh peternak 12 (86%) pergi ke 
peternakan setiap hari. Hanya 2 (14%) yang 
menggunakan alat pelindung diri. Namun, hampir 
sebagian besar dari mereka 11 (79%) berada di 
peternakan kurang dari 1 jam. 
Proporsi peternak yang mengalami kerusakan kuku 
sebelum dan sesudah mereka berprofesi menjadi 
peternak babi adalah sama, hanya 3 (21%) 
peternak yang pernah melakukan pengobatan 
terhadap kerusakan kuku mereka. Profesi lain yang 
dijalani oleh hampir seluruh peternak 12 (86%) 
adalah bertani. Meskipun demikian, faktor 
kebiasaan menggunakan alat pelindung diri 
menunjukkan hubungan signifikan dengan 
terjadinya Tinea unguium (p = 0,007).
Berdasarkan pengamatan pada gejala kuku kaki 
dan tangan yang mengalami kerusakan, tampak 
bahwa 9 (64%) kuku mereka tidak rata dan tidak 
mengkilat lagi.
Berdasarkan hasil pengamatan mikroskopis 
terhadap spesimen kerokan kuku dan tangan dari 
koloni yang tumbuh pada media kultur SDA, hanya 
Candida sp ditemukan pada semua spesimen 
selain sejumlah kecil Aspergilus sp, Rhizopus sp, 
dan Curvularia sp. Jamur dermatofita sebagai 
penyebab utama infeksi di beberapa penelitian 
t i dak  d i temukan  tumbuh  pada  med ia .  
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Usia peternak babi (tahun)
Tingkat pendidikan
Lamanya bekerja
Intensitas peternak babi pergi kepeternakan babi
Penggunaan alat pelindung diri
Lama di peternakan babi
Kebiasaan mencuci kaki dan tangan sesudah bekerja
Kerusakan kuku sebelum sebagai peternak babi
Pengobatan pada kuku yang mengalami kerusakan 
pada peternak babi




































































































Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian
a





















Tabel 2. Gejala kerusakan kuku yang dialami
Pembahasan 
Prevalensi Tinea unguium pada populasi peternak 
babi di Desa Konut dan Desa Sungai Lunuk 
Kalimantan Tengah berdasarkan hasil penelitian ini 
cukup tinggi (35%), meskipun pada penelitian 
sebelumnya diperoleh data bahwa dari 10 rumah 
sakit Universitas di Indonesia prevalensi Tinea 
8 
unguium terbilang rendah yakni 5%. Perbedaan 
angka prevalensi dilaporkan pula di Spanyol pada 
7
populasi yang berbeda, yaitu pada populasi umum , 
10
siswa berusia 3 - 15 tahun , dan pasien 
2
dermatositosis yang menjalani rawat jalan , masing-
masing yakni 2,8%; 0,15%; dan 39%. Perbedaan 
tersebut dapat disebabkan oleh perbedaan 
geografis maupun karakteristik subjek penelitian, 
baik demografi maupun perilaku. Prevalensi yang 
tinggi pada kelompok peternak menunjukkan 
tingginya tingkat kerentanan terhadap infeksi, 
kelompok peternak merupakan salah satu 
kelompok beresiko dikarenakan kemungkinan 
terjadinya kontak langsung dengan hewan ternak 
maupun sanitasi yang kurang higienis, selain faktor 
1,3,9 
predisposisi lainnya. Bagaimanapun juga bahwa 
perhatian terhadap infeksi jamur terutama 
onychomycosis masih sangat kurang, dikarenakan 
kurangnya pemahaman masyarakat terhadap 
infeksi tersebut terutama di daerah pedesaan. 
Sebagian besar dari peternak menganggap bahwa 
kerusakan pada kuku kaki mereka dikarenakan 
trauma, sehingga hanya sebagian kecil diantaranya 
(21%) yang memberikan pengobatan. Trauma 
pada kuku yang menyebabkan luka dapat menjadi 
jalan masuk agen infeksi seperti jamur. Umumnya 
Tinea unguium tidak ada gejala atau tidak 
menimbulkan rasa sakit, sehingga masyarakat 
tidak menyadari infeksi ini. Apabila infeksi ini tidak 
diwaspadai, proses infeksi akan kronis dan 
6
pengobatannya semakin sulit.
Umumnya sistem pengelolaan peternakan babi di 
Kecamatan Tanah Siang masih sangat tradisional, 
sisa makanan dan umbi-umbian dimanfaatkan 
sebagai pakan ternak, pemeliharaannyapun 
terkadang dilakukan dalam kandang sederhana 
dan seringkali dibiarkan bebas dipekarangan. Hal 
tersebut menciptakan kondisi lingkungan yang 
tidak bersih dan tidak sehat dan memungkinkan 
pertumbuhan jamur atau agen infeksi lainnya. 
Kegiatan beternak babi merupakan kegiatan turun-
temurun dan masih menjadi bagian dari adat atau 
tradisi lokal, pemenuhan ekonomi bukanlah hal 
yang utama dari profesi tersebut. Salah satu faktor 
yang mempengaruhi meningkatnya prevalensi 
Tinea unguium adalah tingkat sosial ekonomi dan 
3
budaya masyarakat.
Beberapa penelitian sebelumnya menyebutkan 
bahwa pria lebih berisiko terkena Tinea unguium 
7,4
dibandingkan wanita , namun pada penelitian ini 
persentase wanita terkena infeksi lebih tinggi yakni 
71%, hal ini sama dengan yang diungkapkan oleh 
11 12
Asadi et al. dan Afshar et al.  bahwa infeksi 
ditemukan lebih banyak pada perempuan, masing-
masing 80% dan 62,9%, disebabkan oleh sebagian 
besar perempuan lebih banyak menghabiskan 
waktu di rumah, melakukan aktifitas seperti 
mencuci sehingga lebih sering terpapar oleh 
kondisi yang lembab atau melakukan perawatan 
diri seperti manicure dan pedicure yang terkadang 
menyebabkan trauma pada kuku. Meskipun 
demikian, faktor jenis kelamin tidak menunjukkan 
hubungan yang signifikan dengan terjadinya infeksi 
pada penelitian ini. 
Tingkat pendidikan peternak babi t idak 
menunjukkan hubungan yang signifikan dengan 
kejadian Tinea unguium (p = 0,928), namun 
demikian berdasarkan data menunjukkan bahwa 
Tinea unguium ternyata lebih banyak diketahui 
pada peternak dengan tingkat pendidikan SMP 
daripada SD. Hal tersebut dapat disebabkan oleh 
ca ra  penge lo laan  te rnak  yang  sama ,  
bagaimanapun juga cara pengolalaan ternak 
menjadi bagian dari tradisi lokal yang turun 
temurun, sehingga potensi paparan yang diperoleh 
sama. Selain itu, diketahui pula bahwa peternak 
dengan t ingkat pendidikan SD memil iki  
pengalaman yang lebih baik dalam menangani 
ternak dan pada penelitian ini jumlah peternak babi 
dengan tingkat pendidikan SMP lebih banyak 
daripada peternak babi dengan tingkat pendidikan 
SD yakni masing-masing adalah 22 orang dan 10 
orang.
Faktor yang menunjukkan hubungan signifikan 
158
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secara statistik dengan terjadinya Tinea unguium 
adalah penggunaan alat pelindung diri seperti 
sepatu boot maupun sarung tangan saat 
melakukan aktivitas di peternakan (p = 0,007). 
Sebagian diantara peternak ternyata tidak pernah 
menggunakannya, hal ini mungkin dikarenakan 
jarak tempat tinggal dengan kandang ternak tidak 
begitu jauh, bahkan ada diantaranya yang berlokasi 
tepat disamping rumah, sehingga mereka 
mengabaikan keamanan kaki dan tangan terhadap 
berbagai gangguan kesehatan selama mereka 
beraktivitas. Aktivitas yang melibatkan kontak 
langsung dengan tanah seperti bertani maupun 
beternak meningkatkan terjadinya infeksi, karena 
diketahui bahwa tanah merupakan habitat yang 
sangat baik untuk pertumbuhan dan penyebaran 
spora jamur. Pernyataan berbeda diungkapkan 
13 
oleh Ghannoum and Isham bahwa Tinea unguium 
justru tidak prevalen di daerah tropis, dikarenakan 
masyarakat di daerah tersebut tidak terbiasa 
menggunakan alas kaki yang menyebabkan 
kondisi di sekitar kuku menjadi hangat dan lembab 
sehingga sesuai untuk proliferasi jamur. Begitu pula 
9
Kazemi  menyatakan bahwa meningkatnya 
aktivitas olah raga, penggunaan alas kaki, dan 
penggunaan sepatu boot terutama yang tinggi 
dalam waktu yang lama kemudian akan terjadi 
kontak langsung maupun tidak dengan hewan akan 
men ingka tkan  te r j ad inya  i n feks i  yang  
menyebabkan daerah sekitar kuku menjadi panas 
dan lembab. Infeksi bisa terjadi di luar aktivitas 
beternak, karena data menunjukkan bahwa hampir 
seluruh peternak menjalankan aktivitas lain 
sebagai petani (86%), sehingga ada kemungkinan 
bahwa infeksi diperoleh saat melakukan aktivitas 
bertani. Pada penelitian ini tidak diperoleh data 
berapa lama para peternak menghabiskan waktu 
bertani ataupun kebiasaan mereka menggunakan 
sepatu boot sebagai alat pelindung diri saat bertani. 
Bagaimanapun juga sanitasi diri dan lingkungan 
tetap harus diperhatikan dalam setiap aktivitas 
masyarakat untuk mengurangi gangguan 
kesehatan yang mungkin ada disekitar masyarakat.
Salah satu hal yang perlu mendapat perhatian, 
bahwa diantara peternak yang positif terinfeksi, 
79% sebenarnya telah memiliki kebiasaan mencuci 
tangan dan kaki setelah beraktifitas. Apabila telah 
dilakukan secara benar dengan menggunakan 
sabun, maka seharusnya hal tersebut akan 
mengurangi agen infeksi. Kemungkinan lain bahwa 
infeksi diperoleh karena setelah mencuci kaki dan 
t a n g a n .  p a r a  p e t e r n a k  t i d a k  s e g e r a  
mengeringkannya sehingga menyebabkan jari kaki 
dan tangan menjadi lembab. Analisis lebih lanjut 
mengenai perilaku hidup sehat yang dilakukan 
secara benar perlu dilakukan hasil pengkajian.
Tinea unguium dapat terjadi pula dikarenakan 
trauma pada kuku disertai pertumbuhannya yang 
6,7,13
lambat, seringkali dialami pada usia tua , namun 
pada penelitian ini prevalensi diketahui cukup tinggi 
pada rentang usia 26-50 tahun, meskipun tidak 
menunjukkan adanya hubungan signifikan. 
Mobilitas dan aktivitas yang tinggi terjadi di usia 
tersebut. Infeksi sangat jarang ditemukan pada 
kelompok anak, prevalensinya 0,15% sampai 
6, 10, 14
2,6% , hal tersebut disebabkan cepatnya 
pertumbuhan kuku pada usia anak, permukaan 
kuku yang lebih sempit tidak memungkinkan invasi 
jamur secara optimal, sangat jarang mengalami 
trauma pada kuku, dan mobilitas yang terbatas 
terutama pada area publik dengan densitas spora 
9
an hifa jamur yang tinggi.  Beberapa penelitian 
menemukan hubungan antara usia dengan 
terjadinya infeksi, prevalensi infeksi meningkat 
7,15 
seiring dengan peningkatan usia.
Sebagian besar peternak yang terinfeksi Tinea 
unguium menunjukkan permukaan kuku yang tidak 
rata dan tidak mengkilat lagi, hanya 5% yang 
menunjukkan terjadi perubahan warna pada kuku. 
Tineaunguium ditemukan 20% pada kuku yang 
7
rusak , pada penelitian ini Tinea unguium 
ditemukan lebih dari 20% kuku yang mengalami 
kerusakan.
Kuku yang terinfeksi jamur terlihat sangat berbeda 
dengan kuku yang sehat. Secara klinis kuku yang 
terinfeksi nampak lebih tebal dikarenakan 
homeostatis air oleh jaringan yang ada di bawah 
jaringan kulit dan nampak pecah-pecah disebabkan 
degradasi jaringan oleh enzim proteinase 
5
keratinolitik yang dilepas oleh agen infeksi . Gejala 
yang sama dengan Tinea unguium juga ditemukan 
pada psoriasis, trauma kuku, tumor kuku, penyakit 
peripheral vascular, sejumlah penyakit sistemik dan 
16
penuaan , sehingga diperlukan pemeriksaan 
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mikroskopis dan kultur untuk mendiagnosa infeksi 
secara akurat.
Sejumlah penelitian menyebutkan bahwa 
penyebab utama dari Tinea unguium adalah jamur 
dermatofita khususnya T. rubrum karena diduga 
memiliki adaptasi virulensi yang lebih baik dan 
16, 17
merupakan parasit yang anthrophophilic.  
Namun, pada penelitian ini diketahui bahwa 
Candida merupakan agen infeksi yang utama, 
sedangkan jamur dermatofita seperti T. rubrum, T. 
mentagrophytes, E. f loccosum, maupun  
Microsporum sp tidak ditemukan tumbuh pada 
media kultur, selain non-dermatofita lainnya seperti 
Aspergilus sp, Rhizopus sp, dan Curvularia sp. Hal 
ini sesuai laporan hasil penelitian sebelumnya 
bahwa Candida merupakan agen infeksi yang 
8
sangat prevalen di Indonesia.  Hasil yang sama 
dilaporkan pula pada kasus Tinea unguium di Iran 
4
diantaranya adalah Shoar  yang menyebutkan 
bahwa Candida albicans merupakan agen infeksi 
yang utama (13,7%), diikuti oleh non-dermatofita 
seperti Aspergillus, Scopolariopsis, dan Fusarium 
berturut-turut (4,4%; 1%; 0,5%). Penelitian lainnya 
18
oleh Strata et al.  bahwa Candida sp ditemukan 
pada 61,9% kasus, begitupula pada penelitian 
12 
Afshar et al. yang melaporkan bahwa 56,8% Tinea 
unguium disebabkan oleh Candida sp dan 14,2% 
Aspergillus sp  Infeksi kuku oleh Candida sp .
11, 19
umumnya terjadi pada perempuan , pada 
penelitian ini juga diketahui bahwa prevalensi 
infeksi pada perempuan lebih tinggi dari pada laki-
laki.
Gejala kerusakan kuku pada subjek yang diketahui 
positif Tinea unguium 64% nampak tidak rata dan 
tidak mengkilat lagi, hal ini nampaknya sesuai 
dengan tipe Tinea unguium yang disebabkan oleh 
Candida sp. Infeksi awalnya terjadi disekitar kuku 
yang disebut “whitlow”, menyebabkan terjadinya 
edema, dan bantalan disekitar lempeng kuku 
menjadi memerah, kemudian akan nampak garis-
garis melintang (Beau's lines) pada lempengan 
yang memberi tampilan struktur cembung, tidak 
rata, kasar, dan akhirnya mengalami dystrophic. 
Tipe infeksi ini dapat pula berkembang menjadi 
candida granuloma atau mengalami onychoysis 




Prevalensi Tinea unguium pada peternak babi di 
Desa Konut dan Desa Sungai Lunuk Kecamatan 
Tanah Siang Kabupaten Murung Raya Kalimantan 
Tengah cukup tinggi yakni 35%, etiologi atau 
penyebab infeksi diketahui yakni Candida sp, dan 
faktor yang berhubungan signifikan dengan 
terjadinya Tinea unguium pada kelompok peternak 
babi adalah kebiasaan menggunakan pelindung 
diri.
Saran
Peternak hendaknya memperhatikan cara 
pengelolaan ternak yang baik dengan tetap 
menjaga sanitasi lingkungan, seperti pengaturan 
lokasi ternak maupun pembuatan saluran atau 
tempat pembuangan kotoran ternak, sehingga 
meminimalisir paparan terhadap Tinea unguium 
sebagai salah satu infeksi pada kuku yang perlu 
diwaspadai. Dinas peternakan dan kesehatan 
hewan diharapkan pula dapat memberikan arahan 
dan kebijakan terkait pengelolaan ternak yang baik 
dan perilaku hidup bersih sebelum maupun setelah 
beraktivitas beternak, seperti kebiasaan mencuci 
tangan menggunakan sabun anti-septik.
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